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Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas posisi semi prone terhadap 
kenyamanan pada anak pneumonia. Metode yang digunakan adalah integrated literature 
review. Rentang tahun jurnal yang direview dibatasi mulai dari tahun 2017 sampai 2020 
menggunakan database ScienceDirect, BMC, Pub Med, Research Gate, Taylor & 
Francis, namun hanya tiga jurnal yang menjadi kriteria inklusi. Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa terapi semi prone memberikan efek kenyamanan pada anak. Terapi 
ini dapat menurunkan frekuensi pernapasan (p=0,04) pada anak yang sesak dan 
meningkatkan saturasi oksigen (p=0,045) pada anak yang terpasang CPAP. Selain itu, 
anak tidak rewel dan tetap tidur dengan pulas saat diberikan posisi semi prone. 
Simpulan, terapi semi prone merupakan terapi yang mudah dan memiliki manfaat yang 
besar pada anak pneumonia dan dapat diterapkan di ruang rawat inap. 
 




This study aims to determine the effectiveness of the semi-prone position on comfort in 
children with pneumonia. The method used is an integrated literature review. The 
journals reviewed range from 2017 to 2020 using the ScienceDirect, BMC, PubMed, 
Research Gate, Taylor & Francis databases. Still, only three journals were included as 
inclusion criteria. The results of the study showed that semi-prone therapy had a 
relaxing effect on children. This therapy can decrease respiratory rate (p = 0.04) in 
children short of breath and increase oxygen saturation (p = 0.045) in children who 
have CPAP installed. In addition, the child is not fussy and still sleeps soundly when 
given a semi-prone position. In conclusion, semi-prone therapy is an easy therapy and 
has excellent benefits in children with pneumonia and can be applied in an inpatient 
room. 
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PENDAHULUAN 
Pneumonia pada anak merupakan penyebab morbiditas dan mortalitas yang 
signifikan di seluruh dunia. Pneumonia disebabkan adanya penghalang permeabilitas 
epitel-endotel alveolar akibat inflamasi sistemik. Peradangan dan koagulasi yang tidak 
teratur kemudian mengakibatkan gangguan drainase limfatik dan degradasi surfaktan 
yang ditandai dengan mengalami hipoksemia, kekeruhan radiografi, penurunan 
kapasitas residu fungsional, dan penurunan fungsi paru dan meningkatnya terhadap 
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kebutuhan oksigen Sebagian besar pneumonia disebabkan oleh infeksi bakteri atau virus, 
dan sebagian kecil disebabkan oleh faktor non infeksi seperti aspirasi (Sundariningrum 
et al., 2020). Tidak sampai disitu saja, perawatan anak dengan pneumonia terbilang 
membutuhkan waktu yang lama. Ini disebabkan ketika seorang anak menderita 
pneumonia, maka alveoli akan terisi dengan nanah dan cairan, membuat kesulitan 
bernapas, dan asupan oksigen berkurang (Larkin et al., 2020). 
UNICEF pada tahun 2019 mendata prevalensi angka kematian anak yang 
menderita pneumonia sebesar 16% dari seluruh total anak yang dihidup dari seluruh 
belahan dunia selama 3 dekade terakhir atau sebesar 880.000 anak setiap tahunnya 
(Agustina & Nurhaeni, 2020). Kejadian pneumonia pada anak lebih banyak terjadi di 
negara berkembang (82%) dibandingkan negara maju (0,05%). Tingginya kejadian anak 
mengalami pneumonia pada umumnya disebabkan tempat tinggal anak penuh udara 
berpolusi atau tinggal ditempat (Harelina et al., 2020). 
Gejala berat sering terjadi pada anak dan menyebabkan anak membutuhkan 
perawatan intensif dan ventilasi mekanis untuk menopang kehidupannya. Mengingat 
kejadian anak penderita pneumonia sering terjadi pada keluarga miskin, pastilah berat 
bagi orang tua untuk membawa anaknya ke layanan kesehatan. Tentunya orang tua 
harus mengeluarkan dana yang cukup besar sampai anak pulih (Navarro-Patón et al., 
2019). 
Walaupun pemberian terapi medik dan farmakologi sudah terbukti dapat menekan 
terjadinya risiko perburukan dan meningkatkan derajat kesehatan anak yang sedang 
menjalani perawatan di rumah sakit. Perawat harus berpikir kritis menjalankan perannya 
dan tanggung jawab tersebut dengan memberikan inovasi intervensi keperawatan untuk 
mensejahterakan anak dengan mengurangi beban orang tua terhadap pemberian terapi 
bersifat non farmakologi (Nursakina et al., 2021). Pemberian terapi non farmakologi 
merupakan jenis terapi yang juga diperhitungkan. Selain murah, terapi non farmakologi 
juga dipercaya membantu anak penderita pneumonia untuk memperoleh kesembuhan 
(Navarro-Patón et al., 2019). 
Salah satu terapi non farmakologi yang peneliti telaah adalah fisioterapi. Banyak 
jenis metode fisioterapi (Astuti & Dewi, 2020). Salah satu fisioterapi yang dibahas yaitu 
pemberian posisi semi prone. Pada umumnya pemberian posisi prone lah yang sering 
diberikan perawat pada anak dengan pneumonia (Walter et al., 2017). Namun beberapa 
peneliti menyatakan pemberian posisi ini tidak dapat diberikan pada anak penderita 
jantung bawaan karena akan menekan dadanya, sehingga diperlukan modifikasi terapi 
terhadap posisi anak. Pemberian posisi semi prone ini terbilang masih baru dan belum 
banyak penelitian yang membahas terapi ini (Khosravi et al., 2019). Oleh karena itu, 
pada kajian ini peneliti menelaah jurnal-jurnal yang telah terpublikasi untuk mengetahui 




Metode penelitian yang digunakan adalah Integrated Literature Review dengan 
cara mencari jurnal atau literatur mengenai efektivitas pemberian posisi semi prone 
terhadap kenyamanan pada anak pneumonia. Dalam penelitian ini, peneliti mengambil 
jurnal terpublikasi dari jurnal internasional, seperti ScienceDirect, BMC, Pub Med, 
Research Gate, Taylor & Francis sesuai dengan pertanyaan PICO untuk mempermudah 
peneliti menggunakannya. Dua pertanyaan yang digunakan yaitu: 1) apakah pemberian 
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posisi semi prone dapat mengurangi ketidaknyamanan pada anak yang pneumonia?; 2) 
adakah anak pneumonia dapat diberikan posisi semi prone?  
Penelitian ini kriteria inklusi antara lain: pengambilan jurnal yang sudah 
terpublikasi pada tahun 2017 sampai 2021; penelitian kuantitatif; kualitatif, original 
research; anak yang mengalami pneumonia; anak dengan distres pernapasan; anak 
berusia 0 bulan s.d 18 tahun. Kriteria eksklusi antara lain: penelitian kurang dari tahun 
2017, abstrak, penelitian systematic review, dan literature review. Peneliti telah 
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Tabel. 1  
Strategi Pencarian Jurnal/Journal Search Strategy 
 
Strategy #1 AND #2 AND #3 AND #4 
#1  (“Children with Pneumonia” OR “Pneumonia in Child” OR “Pediatric 
with Respiratory Distress” OR “Pediatric Respiratory Failure” OR 
“Pediatric Acute Respiratory Sindrome” OR “ARDS in Child” OR “RDS 
in Children” OR “Acute Lung Injury in Pediatric”)  
#2  (“Semi Prone Position Therapy” OR “Semi Prone Position” OR 
“Quarter Prone Position”) 
#3  (“Standart Intervention Hospital” OR “Medicine” OR “Nothing 
Treatment” OR “Range of Motion”) 
#4  (“Comfort” OR “Comfortable” OR “Relaxed” OR “Easy to Use” OR 
“Enjoyable” OR “Enjoy” OR “Enjoyment”)  
 
HASIL PENELITIAN 
Pemberian terapi posisi semi prone terhadap kenyaman pada anak pneumonia 
setelah dilakukan penelaahan jurnal pada penelitian yang telah terpublikasi, 
menunjukkan hasil pada anak pneumonia yang dapat dilihat pada tabel di bawah ini: 
 
Tabel. 2  
Telaah Hasil Telaah Jurnal 
 
Penulis dan Tahun Metode Penelitian Hasil Penelitian 
(Utario et al., 2017) A Randomized Controlled 
Trial with Crossover Design 
Posisi quarter prone efektif 
untuk meningkatkan status 
oksigenasi pasien 
menggunakan CPAP. Posisi 
ini menjadi rekomendasi untuk 
diterapkan sebagai bagian dari 
asuhan keperawatan dalam 
keperawatan neonatal. 
(Fevang et al., 
2018) 
A Randomized Crossover 
Simulation Trial 
Pada pasien terintubasi 
endotrakeal dengan posisi 
semi-tengkurap secara 
signifikan lebih mudah dan 
lebih cepat dilakukan 
penyelamatan saat terjadi 
gawat napas daripada pada 
posisi terlentang.  
Pemberian posisi semi prone 
menjadi metode penyelamatan 
manajemen penatalaksanaan 
cepat dalam situasi saat adanya 
sumbatan jalan napas  
(Kiguchi et al., 
2019) 
Case Study Prosedur ini dapat menjadi 
standar operasi laparoskopi 
kanan posterior. 
(Li et al., 2020) Prospective Study Menggunakan posisi tubuh 
dan sudut kepala tertentu dapat 
meningkatkan saturasi oksigen 
otak regional bayi prematur. 
nilai saturasi oksigen otak 
regional (rSO2) serebral yang 
lebih tinggi dapat dicapai 
ketika menempatkan bayi 
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prematur pada posisi 
tengkurap atau terlentang, 
dengan sudut elevasi kepala 
15°. 
(Çak & Mutlu, 
2020) 
A Randomized Crossover 
Design 
Posisi tengkurap adalah yang 
paling nyaman untuk bayi 
prematur, diikuti dengan posisi 
lateral kanan, terlentang, dan 
lateral kiri. Namun demikian, 
tidak ada perbedaan yang 
signifikan secara statistik 
antara denyut jantung, laju 
pernapasan serta saturasi 




Pneumonia pada anak yang dirawat di ruang intensif dan diruang rawat inap biasa 
terjadi 14,46 %. Pada penelitian multisenter tersebut didapatkan 405 pasien pneumonia, 
dan 17,3% mengalami hipoksemia dengan saturasi oksigen <90%. Jumlah pneumonia 
dengan anak yang dirawat di rumah sakit merupakan kejadian terbanyak. Pneumonia 
sering kali terjadi pada neonatus yang lahir prematur akibat imaturitas sistem 
pernapasan. Data pasti baik secara global dan nasional juga belum tercatat dengan 
akurat terhadap persentase kejadian pneumonia setiap usia tumbuh kembang anak 
(Nursakina et al., 2021).  
 Pemberian posisi semi prone juga menunjukkan ada perbedaan yang signifikan 
antara saturasi oksigen pada bayi prematur yang menggunakan CPAP pada dan pada 
bayi prematur dengan posisi terlentang (Yin et al., 2016). Tidak hanya terjadi 
penurunan RR tetapi juga terjadi peningkatan saturasi oksigen. Saturasi oksigen 
merupakan persentase hemoglobin beroksigen dalam darah yang berperan penting 
dalam mengikat oksigen pada setiap molekul. Hasil penelitian telah mengidentifikasi 
saturasi oksigen yang lebih baik pada posisi posisi semi prone dibandingkan pada 
posisi terlentang (Utario et al., 2017). 
 Pemberian posisi semi prone pada anak yang akan dilakukan tindakan 
endotracheal intubation (ETI) ternyata lebih unggul daripada tindakan ETI pada posisi 
terlentang dalam penyelamatan manajemen jalan nafas, dan simulasi ini merupakan 
hasil dari studi simulasi yang menjanjikan (Fevang et al., 2018). Beberapa publikasi 
telah meneliti solusi untuk situasi di mana regurgitasi yang mempersulit manajemen 
jalan napas,dan yakin bahwa teknik simpel yang diusulkan menjadi pelatihan 
manajemen jalan napas terbaru walaupun perbedaan waktu antara dua posisi lebih cepat 
posisi semi pronasi dari posisi terlentang (Kiguchi et al., 2019). 
 
SIMPULAN 
Pemberian posisi semi prone merupakan salah satu pendukung terapi yang mudah 
dan memiliki manfaat yang besar karena dapat menurunkan laju pernapasan dan 
meningkatkan saturasi oksigen pada anak. 
 
SARAN 
Penelitian lanjutan masih diperlukan untuk pembuktian intervensi posisi semi 
pronasi supaya berdaya guna bagi praktisi keperawatan sehingga dapat menjadi dasar 
penerapan dalam standar operasional. Selain itu, belum banyak rumah sakit di Indonesia 
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yang menggunakan terapi ini sebagai standar operasional bagi praktisi keperawatan 
sehingga diharapkan terapi ini dapat digunakan oleh praktisi keperawatan dalam 
memberikan intervensi manajemen pernapasan pada anak dengan pneumonia dalam 
menurunkan angka perburukan kondisi pasien dan menekan angka kematian pada anak 
dengan pneumonia selama perawatan di rumah sakit. 
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